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Latar Belakang: Diabetes melitus (DM) adalah gangguan metabolisme yang 
secara genetis dan klinis termasuk heterogen dengan manifestasi berupa 
hilangnya toleransi karbohidrat. Kardiomiopati diabetika adalah salah satu 
komplikasi DM yang merupakan suatu gangguan yang rumit, dan ditandai 
beberapa faktor seperti hipertrofi miokard, dan fibrosis intersisial. Belum 
diketahui kapan fibrosis miokard terjadi pada kardiomiopati diabetika. 
Tujuan: Mengetahui perkembangan fibrosis miokard dari waktu ke waktu pada 
mencit dengan diabetes melitus yang diinduksi dengan streptozotocin. 
Metode: Penelitian eksperimental laboratorik dengan rancangan post test only 
control group design dengan menggunakan mencit Swiss jantan umur 3 bulan 
berat 25-35 gram. DM diinduki dengan streptozotocin (STZ). Sebanyak 26 ekor 
sampel dibagi acak menjadi 4 kelompok : K (tanpa diinjeksi STZ dan dilakukan 
terminasi hari ke 0), P1 (injeksi STZ dan dilakukan terminasi pada hari ke 3), P2 
(injeksi STZ dan dilakukan terminasi pada hari ke 7), P3 (injeksi STZ dan 
dilakukan terminasi pada hari ke 21). Area fibrosis pada jaringan miokard 
diperiksa dengan pengecatan Masson’s Trichrome. Normalitas data dilakukan 
dengan uji Shapiro-Wilk kemudian data dianalisis lebih lanjut dengan One Way 
ANOVA dilanjutkan dengan uji LSD untuk analisa Post-hoc. 
Hasil: Terdapat peningkatan area fibrosis pada kelompok P1 tidak secara 
signifikan (p=0.909), dan P2 serta P3 secara signifikan (p=0,031, p=0.000). 
Peningkatan area fibrosis paling baik ditemukan pada kelompok P3. 
Simpulan: Perkembangan fibrosis miokard dari waktu ke waktu mengalami 
peningkatan secara signifikan dimulai dari hari ke 7 setelah injeksi. 
 
 





















Backgrounds: Diabetes mellitus (DM) is a metabolic disorder that is genetically 
and clinically including heterogeneous with manifestations loss of carbohydrate 
tolerance. Diabetic cardiomyopathy is one of the complications of diabetes 
mellitus is a complex disorder, and characterized by several factors such as 
myocyte hypertrophy, and interstitial fibrosis. It is unknown when does 
myocardial fibrosis occurs in diabetic cardiomyopathy. 
Aims: To analyze the development of myocardial fibrosis from time to time in 
streptozotocin-induced diabetic mice 
Methods: This research was an experimental study using post-test only 
controlled group design using 3 months old male Swiss mice with weight 25–35 
g. DM was induced by streptozotocin (STZ). 26 samples were randomly divided 
into four groups which were K (without injection of STZ and was terminated day 
0), P1 (STZ injection and was terminated on day 3), P2 (STZ injection and was 
terminated on day 7), P3 (STZ injection and was terminated on day 21) . Fibrosis 
on myocyte tissue was examined using Masson’s Trichrome staining. Data 
normality was examined using Shapiro-Wilk test, data was further analyzed by 
using One Way ANOVA followed by LSD test for Post-hoc analysis.  
Results: There was an increased area of fibrosis in group P1, P2 was not 
significantly (p = 0.909)  while P2 and P3 was significantly (p=0.031, p = 0.000). 
Highest increasement on fibrosis area was found in P3 group. 
Conclusion: The development of myocardial fibrosis from time to time has 
significant increasement at day 7 after injection. 
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